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Abstract 



The jaw implant comprises an implant body (1) and a mobile attachment (2) which can be fixed thereon 
and serves as an artificial tooth stump for fixing a tooth replacement part. The implant body (1) 
possesses an annular shoulder (3) and a blind hole (4) coaxial with the annular shoulder, into which the 
attachment (2) engages with a peg (5). The attachment (2) is braced against the annular shoulder (3) 
via a collar (6) and via a spacer ring (7). The spacer ring (7) is designed as an elastically deformable 
annular lip. The blind hole (4) ends in a recess (8) which lies deep inside the implant body (1 ). The peg 
(4) carries a tensioning head (10) which engages in the recess (8) and is subdivided into mutually 
elastically adjustable tensioning-head segments (10.2) by axial free cuts (1 0.1 ), as a result of which the 
tensioning head (10) can be elastically compressed from at least the opening cross-section (9) of the 
blind hole (4) and spreads apart in the recess (8) to such an extent that the tensioning-head segments 
(10.2) come to rest against the wail of the recess (8) at least in the upper and lower parts of the 
tensioning head, this resulting in the upper part in a tensile strain on the peg (5) when the tensioning 
head (10) is spread apart and in the lower part in compression of the tensioning head (10) when the 
peg (5) is subjected to pressure and simultaneously in increasing pressure support of the peg.^ 

addition, the blind hole (4) shows a ... a slight ... to the peg (5) ... Original abstract incomplete. 
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© Kieferimplantat aus einem Implantatkorper und einem darauf befestigbaren mobilen Aufsatz 

Das Kieferimplantat besteht aus einem Implantatkorper 
(1) und einem darauf befestigbaren. als kunstlicher Zahns- 
tumpf fur die Befestigung eines Zahnersatzteiles dienenden 
mobilen Aufsatz (2). Der Implantatkorper (1) besitzt eine 
Ringschulter (3) und ein mit der Ringschulter koaxiales Sack- 
loch (4), in das der Aufsatz (2) mit einem Zapfen (5) greift. Der 
Aufsatz (2) ist Tiber einen Kragen (6) und uber einen Distanz- 
ring (7) gegen die Ringschulter (3) abgestutzt. Der Distanz- 
ring (7) ist als elastisch verformbare Ringlippe ausgebildet 
Das Sackloch (4) endet in einer Aushohlung (8). die tief im 
Inneren des Implantatkorpers (1) liegt. Der Zapfen (4) tragt 
einen in die Aushohlung (8) greifenden Spannkopf (10). der 
durch axiale Freischneidungen (10.1) in elastisch gegenein- 
ander verstellbare Spannkopfsegmente (10.2) unterteilt ist, 
- wodurch der Spannkopf (10) bis auf mindestens den Mun- 
1 dungsquerschnitt (9) des Sackloches (4) elastisch zusam- 
mendruckbar ist und sich in der Aushohlung (8) soweit auf- 
spreizt, daS sich die Spannkopfsegmente (10.2) der Wand 
der Aushohlung (8) jedenfalls im oberen und unteren Teil des 
Spannkopfes anlegen, wobei die Anlage im oberen Teil bei 
Aufspreizung des Spannkopfes (10) eine Zugbelastung des 
Zapfens (5) und die im unteren Teil bei Druckbelastung des 
Zapfens (5) ein Zusammendrucken des Spannkopfes (10) bei 
gleichzeitig zunehmender Druckabstutzung des Zapfens 
ergibt. Au&erdem zeigt das Sackloch (4) eine dem Zapfen (5) 
eineleichte... 
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PatentansprUche : 

1 J Kief erimplantat aus einem Implantatkorper (1) und 
^ einem darauf befestigbaren, als kunstlicher Zahn- 
stumpf fur die Befestigung eines Zahnersatzceiles 
dienenden mobilen Aufsatz (2), wobei der Implantat- 
korper (1) eine Ringschulter (3) und ein mit der 
Ringschulter koaxiales Sackloch (4) zur Aufnahme. 
des Aufsatzes (2) aufweist, der einen in das Sack- 
loch (4) greifenden Zapfen (5) und einen sich in - 
Richtung des Zapfens etwa kegelig erweiternden Kra- 
gen (6) besitzt, an dem der Aufsatz (2) gegen die 
Ringschulter (3) Uber einen Distanzring (7) abge- 
stutzt 1st, der sich an seiner aufleren Umfangs- 
flache (7.1) zu seinem der Ringschulter (3) auf- 
sitzenden Ringrand (7.3) hin verjUngt, 
gekennzeichnet durch die Kombination folgender Merk 
male ; 

a) der Distanzring (7) ist als an den Kragen (6) 
des mobilen Aufsatzes (2) angeschlossene, 
elastisch verformbare Ringlippe ausgebildct/ die 
im Axialschnitt innen- wie auflenseitig ^uswarts 
gewSlbt ist; 

b) das Sackloch (4) endet in einer Aushohlung (8) 
des ImplantatkOrpers (1), die in der von der 
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Ringschulter (3) abgewandten HSlfte des Implan- 
tatkBrpers (1) liegt; 

c) der Zapfen (4) tragt an seinem Ende einen Spann- : 
kopf (10), der bei auf den Implantatkorper (1) 
aufgesetztem, sich auf dessen Ringschulter (3) 
mit seinem Distanzring (7) abstUtzendem Aufsatz 
(2) in die AushShlung (8) greift; . 

d) die Aushohlung (8) und der Spannkopf (10) besitzen 
im Axialschnitt etwa ovale Gestalt, wobei. die 
lange Achse des Ovals in der Achse des Sackloches 
(4) liegt und der dazu senkrechte groBte Durch- 
messer des Spannkopf es (10) etwas kleiner als 

der entsprechende Durchmesser der Aushohlung (8) 
ist; 

e) der Spannkopf (10) ist durch bis in den Zapfen (5) 
reichende axiale Freischneidungen (10.1) in 
elastisch gegeneinander verstellbare Spannkopf- 
segmente (10.2) unterteilt; 

f) der Spannkopf (10) ist durch elastische Verfor- 
mung der Spannkopf segmente bis auf mindestens 
den Mundungsquerschnitt (9) des Sackloches (4) 
an der Aushohlung (8) elastisch zusamm.endrUckbar 
und spreizt sich in der Aushohlung (8) soweit auf, 
dafl die Flachen der Aushohlung (8) und des Spann- 
kopf es (10) jedenfalls im oberen und unteren Teil 
des Spannkopfes bzw. der Aushbhlung aneinander 
liegen, wobei die Flachenanlage im oberen Teil 
bei Aufspreizung des Spannkopfes (10) eine Zugbe- 
lastung des Zapfens (5) und die im unteren Teil 
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bei Druckbelastung des Zapfens (5) ein Zusammen- 
drUcken des Spannkopfes (10) bei gleichzeitig 
zunehmender DruckabstUtzung des Zapfens ergibt; 

g) das Sackloch (4) zeigt von der Aushohlung (8) 
bis zur Ringschulter (3) eine dem Zapfen (5) 
eine leichte Sphwenkbewegung ermoglichende 
konische E r weiterung und die Ringschulter (3) 
ist im Axialschnitt leicht konvex gewolbt um etwa 
einen KrUmmungsmittelpunkt, der dem Schwenkmittel™ 
punkt des mit dem Spannkopf (10) in der AushoUilung 
(8) sitzenden Zapfens (5) entspricht. 

2. Kieferimplantat nach Anspruch 1, dadurch gekennseich- 
net, daB der Distanzring (7) einsttickig mit dem Auf» 
satz (2) ausgebildet ist vind eine vom Kragen (6) 

zum Ringrand (7.3) leicht abnehmende Wands tarke auf- 
weist. 

3. Kieferimplantat nach Anspruch 2, dadurch gekennzeich- 
net, daB der Ringrand (7.3) im Axialschnitt gesehen 
eine konvex gekrtimmte Randflache aufweist. 

4. Kieferimplantat nach einem der AnsprUche 1 bis 3, da- 

' durch gekennzeichnet, daB die Spannkopf segment© (10.2) 
als nach auBen durchgewolbte Schalen ausgebildet sind, 
die unter Druck auf den Zapfen (5) soweit im Slime 
einer starkeren Durchwolbung elestisch verformfoar 
sind, bis sie Uberall flachig an der Wand der Aus- 
hbhlung (8)' anliegen. 

5. Kieferimplantat nach einem der AnsprUche 1 bis 4, ge- 
kennzeichnet durch zwei jeweils das Sackloch (4) an- 
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stelle des mobilen Aufsatzes (2) verschlieBende 
Stopfen (16, 17) aus einem sich der Ringschulter 
(3) formschlUssig aufsetzenden Stopfenkopf (16.2, 
17.2) und einem im Reibungssitz in das Sackloch (4) 
greifenden und den Stopfen darin haltenden konischen 
Stopfenschaft (16.1, 17.1), wobei der Kopf (17.2) 
des einen Stopfens, Retraktionsstopf en (17) ge- 
nannt, dieselbe Auflenform wie der Distanzring (7) 
und mindestens dessen HBhe aufweist, und der dem- 
gegeniiber niedrigere Kopf (16.2) des anderen 
Stopfens, Platzhalterstopfen (16) genannt, eine 
zylindrische sich zur Kopfoberseite hin verjungende 
flache AuBenform besitzt bei einem gegeniiber dem 
Retraktionsstopf enkopf (17.2) urn so viel grGBeren 
Durchmesser, daB der PI atzhalter stopfenkopf (16.2) 
die Ringschulter (3) auch in demjenigen Bereich ab- 
deckt, der bei ans telle des Stopfens (16) dem Im- 
plantatkorper (1) aufgesetztem mobilen Aufsatz (2) 
dessen Bewegungsspielraum durch Schwenkbewegungen 
des Zapfens (5) im Sackloch (4) entspricht. 

6. Kiefer implant at nach Anspruch 5, dadurch gekenn- 
zeichnet, daB im Kopf (16.2, 17.2) der Stopfen 
(16, 17) Auftaahmen (19) fur einen Schlussel zur 
Handhabung der Stopfen vprgesehen sind. 

7. Kieferimplantat nach Anspruch 6, dadurch gekenn- 
zeichnet, dafl die Schliisselaufnahmen (19) mit 

einem Innengewinde versehen sind. 
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Kieferimplantat aus einem ImplantatkSrper u::d einem 
darauf befestigbaren mobilen Aufsatz, 

Lie Erfindung betrifft ein Kieferimplantat aus einem : - 
L:;plantatkorper und einem darauf bef estigbaren, als 
ktoistlicher Zahnstuapf fiir die Befestigung eines Zahn- 
ersatzteiles dienenden mobilen Aufsatz, wobei der In> 
plcj:ixatk5rper eine Ringschulter und ein mit der Ring- 
schulter koaxiales Sackloch zur Aufnahme des Aufsatzes 
tAifweist, der einen in das Sackloch greifenden Zapfen 
und einen sich in Juohtung des Zapfens etwa kegelig 
erweiternden Kragen besitz\,, an dem der Aufsatz gegen 
die Ringschulter iiber einen Distanzring abgeatiitzt 
ist, der sich an seiner SuBeren Umf angsflache zu 
seinem der Ringschulter aufsitzenden Ringrand hin 
verjtingt. 

Derartige Kieferimplantate sind aus den DE-OS 3'* 10 693 
und 31 10 694 bekannt. Bei ihnen ist der Zapfen als Ge- 
vindezapfen ausgebildec und das Sackloch rait aiuem iem 
Zapfengewinde entsprechenden Innengewinde veri.ehen, so 
daB der Aufsatz mittels des Gewindezapfens au£ den Im- 
plantatkOrper aufgeschraubt werden kann. Das Sackloch 
erstreckt sich im ImplantatkSrper nur in des.: en in die 
kingschulter anschiieBenden ersten LSngendrit'cel. Ent- 
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sprechend kurz ist der Gewindezapfen. Der Distanzring 
1st ein gegentiber dem mobilen Aufsatz loser Ring, der 
zwischen der Ringschulter des ImplantatkBrpers und dem 
Kragen des Aufsatzes eingefugt ist urid zwischen beiden 
beim Einschrauben des Zapfens in das Sackloch einge- 
spannt wird, wobei die Ringflache, in der der Distanz- 
ring der Ringschulter aufsitzt, im wesentlichen eben 
ist. Der Distanzring sitzt im ubrigen ohne nennenswer- 
tes radiales Spiel auf dem Zapfen. Ziel dieser Anord- 
nung insgesamt ist es, den Aufsatz in begrenztem Urn- 
fang nachgiebig auf dem im Kief erknochen eingewachsen- 
en Implantatkbrper zu halten, so daS eine ahnliche Auf- 
nahme der Kaukraf te wie bei einem natUrlichen Zahn 
simuliert wird und der Implantatkorper und sein Sitz 
im Kieferknochen gegen Uberbeenspruchiangen mbglichst 
geschUtzt sind. Allerdings Wird dieses Ziel bei den 
bekannten Kieferimplantaten nicht immer voll erreicht, 
da einerseits die Nachgiebigkeit des bekannten Implan- 
tataufbaus manchmal zu wunschen Ubrig laflt und ariderer- 
seits die Schraubverbindung des Implantatkorpers mit 
dem Aufsatz leicht zu einer tfberbeanspruchung in dem 
das Schraubengewinde aufweisenden Bereich fUhren kann. 
Die sich nur hier im oberen Drittel des Implantatkorpers 
vollziehende Ubertragung der KaukrSfte vom. Aufsatz auf 
den Implantatkorper fUhrt aufierdem zu ungtinstigen Ver- 
haltnissen in der Belastung des Kieferknochens durch 
den Implantatkarper bei der Aufnahme der Kaukraf te. 

Im Ubrigen ist es aus der schon genannten DE-OS 
31 10 693 bekannt, fur den Implant a tk5rper zwei jeweils 
in das Muttergewinde des Sackloches passende Schrauben, 
namlich eine Platzhalterschraube und eine Retraktions- 
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schraube vorzusehen, deren. Schraubenkopf e auf der 
Ringschulter mit demselben AuBendurchmesser wie der 
Distanzring dichtscblieflend zur Auflage kommen, wo- 
bei der Schraubenkopf der Re traktions schraube die- 
selbe sich zur Schraubenkopf unterseite hin verjUngen- 
de konische Auflenform wie der Distanzring und mindestens 
dessen axiale Hbhe und der demgegenUber niedrigere 
Schraubenkopf der Platzhalterschraube eine zylindrische 
oder sich zur S c hraubenkopfoberseite hin verjiingende 
flache Auflenform sowie beide Schraubenkopfe an ihrer 
Oberseite Schltisselflachen zum Ansetzen eines Schrauben- 
schlussels aufweisen. Die Platzhalterschraube dient 
zum VerschlieBen des . Sackloches wahrend des Einwachsens 
des Implantatkorpers. im Kieferknochen. Sie verhindert, 
dafl sich im Sackloch Blutgerinsel bzw. Blutrestsamm- 
lungen bilden und dafl der Knochen Uber die Ringschulter 
des ImplantatkiJrpers wachst, die spater beim Aufsetzen 
des mobilen Aufsatzes fUr die Auflage des Distanzringes 
frei sein mufl. 1st nach etwa sechs Monaten der Knochen 
am Implantatk3rper. angewachsen, wird die iiber der Platz- 
halterschraube geschlossene Schleimhaut perforiert, die 
Platzhalterschraube gegen die Retraktionsschraube aus- 
getauscht und der Schleimhaut Zeit von etwa einer Woche 
gelassen, damit sie urn den Kopf der Retraktionsschraube 
herum entsprechend dessen Auflenform trichterformig ab- 
heilen kann. Erst dann wird die Retraktionsschraube 
entfernt und statt ihrer der mobile Auf satz mit dem 
Distanzring auf den Implantatkorper aufgeschraubt, wo- 
bei sich der Distanzring in die von der Retraktions- 
schraube of fen gehaltene kegelstumpffbrmige Abheilung 
der Schleimhaut einfUgt und unmittelbar auf die Ring- 
schulter des ImplantatkOrpers aufsetzt. 
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Der Erfindung liegt die Aufgabe zugrunde, ein Kiefer- 
implantat der eingangs genannten Art so auszubilden, 
daB die BewegungsmSglichkeit und damit die Nachgiebig- 
keit des am ImplantatkBrper gehaltenen Aufsatzes sowie 
die von Kaukraften herriihrenden Belastungsverhaltnisse 
des ImplantatkBrpers sslbst verbessert werden. Im Ubri- 
gen soil aber auch bei dem Kief erimplantat nach der Er- 
findung das Sackloch in ahnlicher Weise verschlieBbar 
sein wie bei den bekannten Kief erimplantaten dxirch 
die Platzhalter- vind die Retraktionsschraube. 

Nach der Erfindung ist ein diese Aufgabe ISsendes 
Kief erimplantat gekennzeichnet durch die Kombination 
folgender Merkmale: 

a) der Distanzring ist als an den Kragen des mobilen 
Aufsatzes angeschlossene, elastisch verformbare 
Ringlippe ausgebildet, die im Axialschnitt inhen- 
wie auflenseitig auswarts gewolbt ist; 

b) das Sackloch endet in einer Aushohlung .des Implan- 
tatkorpers, die in der von der Ringschulter abge- 
wandten Halfte des Implantatkbrpers liegt; 

c) der Zapfen tragt an seinem Ende einen Spannkopf, 
der bei auf den Implantatk5rper aufgesetztem, 
sich auf dessen Ringschulter mit seinem Distanz- 
ring abstiitzendem Aufsatz in die Aush5hlung greift; 

d) die Aushohlung und der Spannkopf besitzen im 
Axialschnitt etwa ovale Gestalt, wobei die lange 
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Achse des Ovals in der Achse des Sackloches 
liegt und der dazu senkrechte groBte Durch- 
messer des Spannkopfes etwas kleiner als der 
entsprechende Durchmesser der AushShlung ist; 

e) der Spannkopf 1st durch bis in den Zapfen 
reichende axiale Ereischneidungen in elastisch 
gegeneinander verstellbare Spannkopfsegmente 
unterteilt; 

f) der Spannkopf ist durch elastische Verfor- 
mung der Spannkopfsegmente bis auf mindestens 
den MUndungsquerschnltt des Seckloches an 
der Aushb'hlung elastisch zusammendrUckbar 

und spreizt sich in der Aushohlung sov/eit auf, 
daB die Flachen der Aushohlung und des Spann- 
kopfes jjedenfalls im oberen und unteren Teil 
des Spannkopfes bzw. der Aushohlung aneinander 
liegen, wobei die Flachenanlage im oberen Teil 
bei Aufspreizung des Spannkopfes eine Zugbe- 
lastung des Zapf ens und die im unteren Teil 
bei Druckbelastung des Zapfens ein Zusammen- 
driicken des Spannkopfes bei gleichzeitig zu- 
nehmender DruckabstUtzung des Zapfens ergibt; 

g) das Sackloch zeigt von der Aushohlung bis 
zur Ringschulter eine dem Zapfen eine leichte 
Schwenkbewegung ermoglichende konische Er- 
weiterung und die Ringschulter ist im Axial- 
schnitt leicht konvex gewQlbt urn etwa einen 
KrUmmungsmittelpunkt, der dem Schwenkmittel- 
punkt des mit dem Spannkopf in der AushOhlung 
sitzenden Zapfens entspricht. 
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Durch die erfindungsgemaBe Ausbildung des Kieferim- 
plantats wird erreicht, daB die KraftUbertragung 
zwischen dem mobilen Aufsatz und dem Implantatkorper 
an dessen Ringschulter wie auch in dem von der Aus- 
hShlung eingenommenen Bereich erfolgt. Bei fehlenden 
Kaukraften liegt der Aufsatz mit seinem elastisch ver- 
formbaren Distanzring der Ringschulter unter dem vom 
Spannkopf auf den Zapfen ausgeiibten Zug an. Die Kau- 
krafte werden zunachst vom Aufsatz im wesentlichen auf 
die Ringschulter des Implantatkorpers Ubertragen. Da- 
bei wird aber mit grofler werdendem kaudruck der Distanz- 
ring zunehmend elastisch verformt und axial flacher 
gedrlickt, wodurch der Zapfen tiefer in das Sackloch 
und der Spannkopf tiefer in die AushOhlung hineinge- 
drUckt werden, was zu einer wachsenden KraftUbertra- 
gung zwischen dem Spannkopf und der . zunehmend den 
Spannkopf gegen den Kaudruck abstUtzenden Wand der 
AushShlung fiihrt. Diese KraftUbernahme an der oval zu- 
sammenlauf enden Wand der AushShlung im Bereich des 
unteren Aushohlungsteils erfolgt zunachst ebenfalls 
elastisch durch die sich zunehmend verstellenden und 
verformenden Spannkop f segment e, bis diese kraft- und 
formschliissig sowohl aneinander als auch an der Wand 
der Aushohlung anliegen, so de.6 dann eine weitere 
axiale Beweglichkeit des Aufsatzes nicht mehr besteht. 
In diesem Zustand erfolgt die Ubertragung der Kau- 
krafte im wesentlichen nicht mehr an der Ringschulter, 
sondern am den Spannkopf abstUtzenden Boden der Aushoh- 
lung, also tief im Inneren des Implantatkorpers, was 
auflerst vorteilhafte KraftUbertragungsverhaltnisse 
zwischen dem Implantatkbrper und dem Kieferknochen, nam- 
lich gleichmaBige Belastung Uber die gesamte Hbhe des 
ImplantatkBrpers ohne lokale Uberbeanspruchungen er- 
gibt. AuBerdem wird eine Schwenkmeglichkeit des mobilen 
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Aufsatzes urn den vom Spannkopf in der Aushohlung ge- 
bildeten Schwenkmittelpunkt erreicht. Denn durch seine 
elastische Verformbarkeit in Verbindung mit der zur 

| Ringschulter hin gerichteten konischen Erweiterung 
des Sackloches besitzt der Distanzring die Moglich- 
keit seitlicher Bewegungen auf der Ringschulter. Im 
Ergebnis erhalt der mobile Aufsatz einen sicheren Sitz 
nicht nur auf dem Implantatkorper, sonde rn auch tief 

' innerhalb. des Implantatkorpers , bei trotzdem hoher Be- 
weglichkeit und Nachgiebigkeit. Der Aufsatz ist in Be- 
zug auf den Implantatkorper nicht nur epimobil, wie 
bei dem eingangs erwslhnten bekannten Implant ataufbau, 
sondern auch intramobil. - Der Aufsatz kann auch 
leicht vom Implantatkorper abgezogen werden, veil es 
dazu nur erforderlich ist, auf den Aufsatz einen Zug 
auszuliben, der ausrelcht, den Spannkopf auf den 
Querschnitt des Sacklochs zusammen zu driicken, so daB 
der Spannkopf durch das Sackloch austreten kann. Die . 
ovale Gestalt von Spannkopf und Aushohlung ergibt aufierdem 
einerseits ohne weiteres die von der Aufspreizung des 
Spannkopfes in der Aushohlung geforderte Zugbean- 
spruchung auf den Zap fen, andererseits ermoglicht 
sie in sehr einfacher Weise, daB beim Abziehen des 
mobilen Aufsatzes vom Implantatkbrper der Spannkopf 
selbsttatig auf den MUndungsquerschnitt des Sackloches 
zusammengedrUckt wird, so daB der Durchtritt des Spann- 
kopfes durch das Sackloch ermoglicht wird. 

In bevorzugter AusfUhrungsform ist der Distanzring 
einstUckig mit dem Aufsatz ausgebildet und weist eine 
vom Kragen zum Lippenrand leicht abnehmende Wands tarke 
auf. Auflerdem kann der Ringrand im Axialschnitt ge- 
sehen eine konvex gekriimmte Randfiache aufweisen. Diese 
Gestaltung des Distanzringes tragt sehr zur Verformvings 
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fahigkeit und Beweglichkeit des mobilen Aufsatzes 
bei. Vorzugsweise sind die Spannkopfsegmente als 
nach auBen durchgewolbte Schalen ausgebildet, die un- 
ter Druck auf den Zapfen soweit im Sinne einer star- 
keren DurchwSlbung elastisch verformbar sind, bis sie 
Uberall flachig an der Wand der Aushohlung anliegen. 
Sie konnen dadurch die Elastizitat der Kraftubernahme 
vom Spannkopf auf den Boden der Aushohlung bei grSBeren 
Kaukraften noch verbessern. 

Zum VerschlieBen des Sackloches wahrend des Einwachsens 
des Implantatkorpers bzw. des Verheilens der Schleim- 
haut sind fiir das erf indungsgemaSe Kief erimplantat 
zwei jeweils das Sackloch anstelle des Aufsatzes ver- 
schlieflende Stopfen vorgesehen, jeweils bestehend aus 
einem sich der Ringschulter formschlilssig aufsetzenden 
Stopfenkopf und einem im Reibungssitz in das Sackloch 
greifenden und den Stopfen darin haltenden konischen 
Stopfenschaft, wobei der Kopf des einen Stopfens, Re- 
traktionsstopfen genannt, dieselbe AuBenform wie der 
Distanzring uhd mindestens dessen Hohe aufweist, und 
der demgegenuber niedrigere Kopf des anderen Stopfens, 
Platzhalterstopfen genannt, eine zylindrische oder sich 
zur Kopfoberseite hin verjungende flache AuBenform be- 
sitzt bei einem gegeniiber dem Retraktionsstopf enkopf vun 
so viel groBeren Durchmesser, daB der Platzhalter- 
stopf enkopf die Ringschulter auch in demjenigen Be- 
reich abdeckt, der bei anstelle des Stopfens dem Im- 
plantatkorper aufgesetztem mobilen Aufsatz dessen Be- 
wegungsspielraum durch Schwenkbeweg\ongen des Zapfens 
im Sackloch entspricht. Diese beiden Stopfen werden 
in gleicher Weise angewendet wie bei den bekannten 
Kieferimplantaten die Platzhalterschraube bzw. Retrak- 
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tionsschraube, wobei aber der erfindungsgemsLB groSere 
Kopf des Platzhalterstopfens nicht nur wie der des 
Retraktionsstopfens die Ringschulter im Bereich des 
Distanzringes, sondern auch im Bereich von dessen Be- 
wegungsspiel freihalt. Zweckmafiig sind im Kopf der 
Stopfen Aufnahmen fiir einen Schlussel zur Handhabung 
der Stopfen vorgesehen. Es empfiehlt sich, die Schllissel- 
aufnahmen mit einem Innengewinde zu versehen, wodurch 
der mit einem entsprechenden Kerngewinde versehene 
SchlUsselkopf auch axial form- bzw. kraftschlussig 
an den Stopfen ange&etzt werden kann, 

Im folgenden wird die Erfindung an einem in der Zeich- 
nung dargestellten Ausfiihrungsbeispiel nSher erlSutert; 
es zeigen: 

Fig. 1 einen Axialschnitt durch ein Kieferimplantat 
nach der Erfindung im implantierten Zustand, 

Fig» 2 den Gegenstand der Fig. 1 mit einem Platzhalter- 
stopfen anstelle des mobilen Aufsatzes, 

Fig. 3 den Gegenstand nach Fig. 1 mit einem Retrak- 
tionsstopfen. anstelle des mobilen Aufsatzes. 

Bei dem in Fig. 1 dargestellten Kieferimplantat ist 
der Implantatkorper mit 1 und der darauf setzbare, als 
kunstlicher Zahnstumpf fUr die Befestigung eines nicht 
dargestellten Zahnersatzteiles dienende, in der Regel 
aus einem Kunststoff wie Polysulfon oder dexgl.be- 
stehende mobile Aufsatz mit 2 bezeichnet. Der Implanipat- 
kOrper 1 bedtzt eine Ringschulter 3 vmd ein mit der Ring- 
schulter 3 koaxiales Sackloch 4 zur Aufnahme des Auf- 
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satzes 2. Dazu besitzt der Aufsatz 2 einen in das 
Sackloch 4 greifenden Zapfen 5 und einen sich in Rich- 
tung des Zapfens 5 etwa kegelig erweiternden Kragen 6, 
mit dem der Aufsatz 2 gegen die Ringschulter 3 Uber 
einen Distanzring 7 abgesttitzt ist, der sich an seiner 
aufleren Umfangsflache 7.1 zu seinem sich der Ringschul- 
ter 3 aufsetzenden Ringrand 7.3 hin verjungt. Der 
Distanzring 7 ist dabei als einsttickig. an den Kragen 
6 des mobilen Aufsatzes 2 angeschlossene Ringlippe 
ausgebildet, deren der Ringschulter 3 aufsitzender 
Ringrand 7.3 eine im Axialschnitt konvex gekrummte 
Ringflache aufweist. Das Ssckloch 4 endet in einer 
Aushbhlung 8 des Implantatkorpers 1, die in der von 
der Ringschulter 3 abgewandten, in der Zeichnung unteren 
HSlfte des Implantatkorpers 1 liegt und sich ausgehend 
vom Miindungsquerschnitt 9 des Sackloches 4 in der Aus- 
hbhlung 8 nach unten erweitert und dann wieder verengt, 
so daB sie im wesentlichen etwa eine ovale Gestalt 
erhalt. Der Zapfen 5 tragt an seinem Ende einen Spann- 
kopf 10 von ebenfalls etwa ovaler Gestalt, der bei 
der in Fig. 1 dargestellten Situation, namlich bei 
auf dem Implantatkorper 1 sitzendem, sich auf dessen 
Ringschulter 3 mit dem Distanzring 7 abstiitzendem Auf- 
satz 2 in die A u sh6hlung 8 faBt. Der Spannkopf 10 
ist bis auf mindestens den Miindungsquerschnitt 9 des 
Sackloches 4 an der Aushohlung 8 elastisch zusammen- 
drUckbar und spreizt sich in der Aushbhlung 8 auf 
einen Durchmesser grbfler als der MUndungsquerschnitt 
9 auf. Die dabei aneinander liegenden Flachen der Aus- 
hbhlung 8 und des Spannkopf es 10 im oberen Bereich des 
Spannkopf es 10 und der Aushbhlung 8 fuhren bei der 
Aufspreizung des Spannkopfes 10 in der Aushbhlung 8 
zu einer Zugbelastung des Zapfens 5, unter deren Wir- 
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kunt der Auf satz 2 Uber seinen Kragen 6 und. Distanz- 
ring 7 gegen die Ringschulter 3 gezogen wird. Das 
Sackloch 4 zeigt von der Aushohlung 8 bis zur Ring- 
schulter 3 eine dem ; Zap fen 5 eine leichte Schwenk- 
bewegung in Richtung des Doppelpfeiles 11 ermbglichen- 
! de konische Erweiterung. Die Ringschulter 3 ist im 
Axialschnitt leicht konvex gew51bt um etwa einen 
Krummungsmittelpunkt, der dem Schwenkmittelpunkt 
des mit dem Spannkopf 10 in der Aushbhlung 8 sitzen- 
den Zapfens 5 entspricht, so daB sich im Ergebnis 
ein Schwenkbereich fur den Auf satz 2 radial uber 
die Ringschulter 3 bis fast an den Ansatzrand 12 
der Tricalcium-Beschichtung 13 des Implantatkorpers 
1 ergibt, die bis auf die Ringschulter 3 den Implan- 
tatkbrper 1 auflen umgibt, um das Einwachsen im 
Kieferknochen zu ermoglichen, der bei 14 angedeutet 
ist. Mit 15 ist im Ubrigen die den Knochen bedeckende 
und an den Distanzring 7 des mobilen Auf satzes 2 
anschlieBende Schleimhaut bezeichnet. Die Beweglich- 
keit des Aufsatzes '2 wird weiter dadurch verbessert, 
daB die den Distanzring 7 bildende Ringlippe bei vonr 
Kragen 6 zum Ringrand 7.3 leicht abnehmender Wand- 
starke innen- wie auBenseitig 7.1, 7.2 im Axialschnitt 
leicht auswarts gewblbt ist, was zur elastischen Ver- 
formungsfahigkeit des Distanzringes 7 von besonderem 
Vorteil ist, da er unter der Wirkung der Kaukrafte 
elastisch flacher zusammengedrlickt werden kann. Die 
ovale Gestalt von Aushbhlung 8 und Spannkopf 10 ist 
so ausgebildet, daB die lange Achse des Ovals in der 
Achse des Sackloches 4 liegt und der dazu senkrechte 
grbBte Durchmesser des Spannkopf es 10 etwas kleiner 
als der entsprechende Durchmesser der Aushohlung 8 
ist. Der Spannkopf 10 ist mit bis in den Zapfen 5 
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reichenden axialen Freischneidungen 10.1 versehen, 
die den Spannkopf 10 in elastisch gegeneinander ver- 
stellbare Spannkopf segmente 10.2 unterteilen. Mit 
diesen Segmenten 10.2 liegt der Spannkopf 10 der Wand 
der AushShlung 8 auch im unteren Bereich von Spann- 
kopf und Aushohlung an. Wird der Distanzring 7 unter 
der Wirkung der Kaukrafte elastisch flacher gedrupkt, 
verschiebt sich Uber den Zapfen 5 der Spannkopf 10 
tiefer in die Aushohlung 8, wodurch der Spannkopf 
elastisch zusammengedruckt wird und dadiirch neben 
dem Distanzring 7 zunehmend zur Kraftubernahme beitragt. 
Sind die Spannkopf segmente 10.2 vollig aneinanderge- 
druckt, die Freischneidungen 10.1 also geschlossen, 
ist eine weitere, allerdings dann steifere elastische 
Kraftaufnahme Uber den Spannkopf dadurch mSglich, 
daB die als nach auSen durchgewSlbte Schalen ausge- 
bildeten Segmente 10.2 sich unter dem Druck soweit 
im Sinne einer starkeren Durchwolbung elastisch 
verformen, bis sie nicht mehr nur in einem oberen 
und unteren Bereich von Spannkopf und Aushohlung, 
sondern Uberall flachig an der Wand der Aushohlung 8 
anliegen. Mit zunehmendem Kaudruck verlagert sich also 
die Kraftaufnahme zunehmend von der Ringschulter 3 
tief ins Innere des ImplantatkSrpers 1 , namlich in 
den unteren Bereich seiner Aushohlung 8. Im Ergebnis 
zeigt die Fig. 1 den Implantataufbau in seinem von 
Kaukraften unbelasteten Zustand, in dem der Spannkopf 
10 noch voll aufgespreizt ist und die Segmente 10.2 
noch nicht voll durchgewolbt sind, so daB im mittleren 
Bereich zwischen ihnen und der Wand der AushShlung 8 
zunachst noch offene Freiraume 8.1 verbleiben. 
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Bei der in Fig. 1 dargestellten Situation kann der 
mobile Aufsatz 2 ohne wei teres vom Implantatkorper 
1 abgezogen werden, da sich bei entsprechendem Zug 
am Aufsatz 2 der Spannkopf 10 an den an den MUndungs- 
querschnitt 9 des Sackloches 4 anschlieBenden Flachen- 
bereich der Aushohlung 8 radial bis auf die GroBe 
dieses Mundungsquerschnittes 9 zusammendruckt, so 
dafl er durch das Sackloch 4 austreten kann. Umge- 
kehrt kann der mobile Aufsatz 2 ohne weiteres 
auf den ImplantatkSrper 1 aufgedrUckt werden, veil 
sich unter entsprechendem Druck auf den mobilen 
Aufsatz 2 der Spannkopf 10 beim Einstecken in das 
konische Sackloch 4 auf den jeweiligen Sacklochquer- 
schnitt zusammendruckt und elastisch wieder aufspreizt, 
sobald er in den Bereich der Aushohlung 8 gelangt. 
Die mit der Aufnahme der Kaukrafte standig wechseln- 
den Wblbungsanderungen des Distanzringes 7 ergeben 
im ubrigen eine Aktivierung der Gingiva 15 in ihrem 
dem Distanzring 7 anliegenden Bereich, so dafl die 
Gingiva dort besonders gut durchblutet ist und den 
Distanzring straff umschlieBt. 

Fig. 2 zeigt die Situation wahrend des Einwachsens 
des Implantatkorpers 1 im Kief erknochen 14. D^s Sack- 
loch 4 ist durch einen Platzhalterstopf en 16 ver- 
schlossen, der einen sich der Ringschulter 3 uber 
ihre voile Breite bis zum Ansatzrand 12 der Tri- 
calcium-Beschichtung 13 formschliissig aufsetzenden 
Stopfenkopf 16.2 und einen Stopfenschaft 16.1 besitzt, 
der von gleicher Konizitat wie das Sackloch 4 ist, im 
Reibungssitz in das Sackloch 4 greift und dadurch den 
Stopfen 16 im Sackloch 4 festhalt. Der Platzhalter- 
stopf en 16 ist mit einer zentrischen Bohrung 16.3 ver- 



4 . 

- H - 



sehen, in die ein nicht dargestellter kurzer Graphit- 
stift eingesetzt werden kann, der bei Uber dem Platz- 
halterstopfen 16 verheilter Schlelmhaut 15 die Lage 
des ImplantatkSrpers 1 und des Platzhalterstopfens 16 
genau kennzeichnet, so dafl nach dem Einwachsen des 
Implantatkbrpers 1 im Knochen 14 die Stelle genau zu 
erkennen ist, an der spater die Schleimhaut 15 per- 
foriert werden mufl, um fur deh Aufsatz 2 wieder Zu- 
gang zum ImplantatkSrper 1 zu erhalten. Allerdings 
wird zunachst nach der Perforation der Schleimhaut 
15 der Platzhalterstopfen 16 voriibergehend durch 
einen aus Fig. 3 ersichtlichen Retraktionsstopfen 17 
ersetzt, der ebenfalls mit einem konischen Stopfen- 
schaft 17.1 in das- Sackloch 4 greift und darin im 
Reibungssitz gehalten ist. Der Kopf 17.2 des 
Retraktions stop fens 17 besitzfc dieselbe AuBenform 
wie der Distanzring 7 und mindestens dessen Hbhe, 
so dafl die um den Kopf 17.2 des Retraktionsstopfens 

17 herum verheilende Schleimhaut 15 eine Ausnehmung 

18 bildet, in die schliefllich nach Abnahme des 
Retraktionsstopfens 17 der mobile Aufsatz 2 sich 
entsprechend Fig. 1 mit seinem Distanzring 7 ein- 
fUgt. In beiden StopfenkSpfen 16.2, 17.2 sind mit 
einem Innengewinde versehene Aufnahmen 19 fur einen 
der Handhabung der Stopfen dienenden, in der Zeich- 
nung nicht dargestellten Schlussel vorgesehen. Die 
Bohrung 16.3 im Platzhalterstopfen 16 fur den Graphit 
stift ist koaxial einerseits mit der Gewindeaufnahme 

19 fUr den Schlussel und andererseits mit einer 
engeren Bohrung 16.4 angeordnet, die zum Ausstoflen 
des Graphitstiftes dient. 
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